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	 2015 年発表の国勢調査で人口減少が実際に確認され、総人口が約 1 億 2709 万 5000
人となり、5 年前の前回調査に比し約 96 万 3000 人減少した。これは 1920 年の初回調
査から約 100 年経過して初めてのことであり、大きな分岐点に差し掛かったことにな
る。また、2016 年の年間出生数が初めて 100 万人を下回り、97 万 6979 人に留まった
ことは衝撃的な数値である。さらに、国立社会保障・人口問題研究所2が「日本の将来





















3	2004 年 4 月 1 日より開始されたプライマリ・ケアを中心とした幅広い診療能力の習得を目的として、2
年間の臨床研修を義務化するとともに、適正な給与の支給と研修中のアルバイトの禁止などが定められ
た。スーパーローテーション制度とも呼ばれている。	















	 病院とは 20 床以上の入院施設を有し、科学的かつ組織的な医療を提供する医療機関







































































                                                   
5 全日本病院協会  病院のあり方に関する報告書	 医療の質 (2011) 
6 DPC 制度 (DPC/PDPS)は、閣議決定に基づき平成 15 年に導入された、急性期入院医療を対象とした診











学ジャーナルの最高峰である Lancet7に掲載された。医療の質を示す the Healthcare 
Quality and Access Index（HAQ index:保健医療の質とアクセス指数） 8が 89 点で、世界
195 カ国中 11 位であり、同じ社会・経済状況の国々と比較した場合には世界最高レベ




（出所）厚生労働省保険局(平成 28 年 3 月)より、筆者作成  
図 3:	HAQ	index:保健医療の質とアクセス指数  	
（出所）Lancet(2017)より、筆者作成  
                                                   
7 Lancet: 1823 年に創刊された英国の医学雑誌。最も権威ある医学雑誌。医療改革をもたらすような質の
高い臨床実験の報告や、グローバルヘルス（国を超えた協力・連携が不可欠となっている地球規模の課
題として保健医療）に対しても深く関与しており、世界のあらゆる地域の研究・分析も幅広く掲載する	


















































                                                   





























   
  2.4.1 少子高齢化社会 
	急速な高齢化が進む日本では、65 歳以上の人口がこの 60 年間で 4 倍、人口の 23%に
まで達している。一方で、厚生労働省の公表した人口動態統計12によると、2016 年の
出生数は 97 万 6979 人で、1899 年に統計をとり始めてから初めて 100 万人を割り込ん
だ。2017 年の出生数はさらに減少し 94 万 1000 人となった。１人の女性が生涯に産む
子どもの数（合計特殊出生率）は 1.44 と前年を 0.01 ポイント下回った。出産適齢期
の女性の減少が少子化に拍車をかけている。16 年は 30～34 歳の出生率が 11 年ぶりに














































                                                   






































































































10.	 研修月数が 36 ヶ月以上に達していること	
11.	 以下の手術経験を有すること	
	 a．小児外科手術 150 例以上の執刀経験	







2. 外科医として 15 年以上の経験を有すること	
3. 小児外科を 10 年以上専攻していること(うち 5 年以上は専従していること)	
















































































                                                   
































4.1  調査概要   
1) 調査名：「小児外科医療の質確保と安全かつ継続的な医療体制の構築」  
2) 調査方法：インターネット上アンケート（無記名方式）  
3) 実施時期2017年9月1日～9月30日（30日間）  
4) 対象者：小児外科医師（小児外科専従医師、小児外科医を志す医師含む）  
5) 抽出法：2017年9月1日時点で筆者がメールを送受信した経験のある小児外科医  
6) サンプル数：有効サンプル数62人（アンケートURL送信数70、回収62枚、無回答
8、有効回収率88.6％）  
7) 性別：男性：女性  
アンケート項目（表1）	  
 18 






























                                                   
17 リッカート尺度：アンケート等で使用される心理検査的回答尺度。本件では「全くそう思う」を 5、
「全くそう思わない」を 1 として 5 段階尺度により調査  
18 A. Maslow, Motivation and Personality (New York: Harper and Row,1954) 
19 D. McGregor, The Human Side of Enterprise (New York:McGraw-Hill,1960) 
20 F. Herzberg, B. Mausner, B. snyderman, The Motivation to Work (New York:Wiley,1959) 
21 JR. Hackman, GR Oldham, “Motivation Through the Design of Work: Test of a Theory”, 
Organizational Behavior and Human Performance, Augusut 1976, pp.250-79 
22 職務特殊性モデル：職務は技能多様性 , タスク完結性 , タスク重要性 , 自立性 , フィードバックの 5
つの中核的職務特性を用いて説明可能であるという Hackman の提唱説  








4.2  調査の単純集計の結果（調査回答者の属性）   
上記調査を実施した結果、無記名インターネットアンケートによる 62 名の特色を示
す。男女比は 8:2 (51 人 :11 人)と男性医師の割合が多かった。年齢・医学部卒業年度・










が最も多く、未だ無給大学職員が 4.9%認められた。  
  
                                                   





































4.3  調査の単純集計の結果（本調査への回答）  
リッカート尺度（5 段階尺度）を使用し、表 1 の属性を除く 26 項目に対し「まったく
そう思う(5 点)」 ,「どちらかといえばそう思う(4 点)」 ,「どちらともいえない(3 点)」 ,
















パターン因子分析より、各因子を因子 1「満足度」,	因子 2「人材と組織」,	因子 3「危
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年間合わせて 800 例とされているが、殆どの施設で 1000 例以上の経験を積む事ができ
ている。  








	 良 い 外 科 医 の 条 件 と し て 、 一 般 的 に は 器 用 さ （ テ ク ニ ッ ク ） や 性 格 が 挙
げ ら れ る が 、 最 も 重 視 さ れ る の は 認 知 ・ 行 動 （ ス キ ル ） で あ る 。 術 中 の 危
な い 行 動 や 乱 暴 さ は 自 分 だ け で な く 看 護 師 の 離 職 率 な ど と い っ た 形 で 周 り
に も 及 ぶ こ と が 明 ら か に な っ て お り 、 患 者 安 全 に 関 わ る ヒ ュ ー マ ン フ ァ ク
タ ー の 中 で は 「 性 格 や 個 性 」 で は な く 「 行 動 や メ ン タ ル モ デ ル 」 と い っ た
改 善 可 能 な モ デ ル を 作 る こ と が 大 切 で あ る 。 欧米では手術に関わるチーム全体
のメンバーにノ ン テ ク ニ カ ル ス キ ル が 求 め ら れ て い る 。 し か し 、 日 本 で は 最
近 に な っ て 漸 く こ の 考 え が 取 り 入 れ ら れ る よ う に な っ て き た 。 指 導 者 を 対
象 と し た リ ー ダ ー シ ッ プ コ ー ス の よ う な 実 践 的 な 教 育 プ ロ グ ラ ム の 開 始 が
必 要 で あ る 。 質 の 高 い チ ー ム を 構 成 で き る の は 多 職 種 に 及 ぶ 医 療 プ ロ フ ェ
ッ シ ョ ナ ル 達 で あ る 。 今 後 は 手 術 室 内 に お け る 外 科 医 や 看 護 師 、 技 師 な ど
の 行 動 分 析 も 必 要 に な る だ ろ う 。 こ う し た 分 析 が で き る 人 材 育 成 も 望 ま れ
る 。 そ し て 、 患者・家族とともに質の高い医療を実現するためには、各医療スタッ
フの専門性を高め、それぞれの業務・役割を拡大し、かつ、各スタッフが互いに連携
することで、患者の状況に的確に対応した医療を提供することが重要であり、組 織 横
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	 本研究を遂行するにあたり、調査開始から終始暖かく見守り、ご指導頂きました杉
浦正和教授に深く感謝いたします。また、本研究の意識調査に回答して頂きました日
本小児外科学会会員の方々に感謝の意を表します。夜間主総合人材ゼミのメンバーに
は、専門職に就いていて視野が狭くなっていた私に、いろいろな角度からアドバイス
して頂き有難うございました。お互いに刺激し合うことで、楽しく有意義で濃厚な時
間を過ごすことができました。  
	 本研究を通じて、組織における危機感と満足度、人のモチベーションには深い関係
性があることを認識しました。医療の組織改革にはまだまだ時間が必要であることを、
本研究から改めて実感しましたが、解決すべき課題は明らかとなりつつあり、修正可
能な問題から徐々に取り組む必要があると考えられます。本研究、WBSで学んだこと
を生かし、日本の小児医療に貢献できるようさらに努力して参りたいと思います。	
	 最後になりましたが、WBSに通学することを応援してくれた家族に心からの感謝を
述べて謝辞とさせていただきます。  
2017年1月10日  
岡和田学  
 
 
 
 
